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   ﺛﺮ ﻣﺼﺮف ﭘﻴﺎز در وﻋﺪه ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑﺮ ﭘﺎﺳﺦ ﮔﻠﻴﺴﻤﻲ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺑﻪ دﻳﺎﺑﺖ ﻧﻮع دوا
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  :ﻣﻘﺪﻣﻪ
 ﻣﺘـﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ  ﻫـﺎي  ﺑﻴﻤﺎري ﺟﻤﻠﻪ از ﺷﻴﺮﻳﻦ دﻳﺎﺑﺖ
 ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴـﺴﻢ  در اﺧـﺘﻼل  ﺧـﻮن،  ﻗﻨـﺪ  اﻓـﺰاﻳﺶ  ﺑـﺎ  ﻛﻪ اﺳﺖ
 ﻧـﺴﺒﻲ  ﻛﻤﺒـﻮد  و ﻫﺎ ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ ﻫﺎ، ﭼﺮﺑﻲ ﻫﺎ، ﻛﺮﺑﻮﻫﻴﺪرات
 ﺷﻴﻮع دﻳﺎﺑﺖ ﻧﻮع  داﻣﻨﻪ.ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﻫﻤﺮاه اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﻣﻄﻠﻖ ﻳﺎ
 درﺻﺪ 41/5 ﺗﺎ 1/3 درﺻﺪ در آﺳﻴﺎ و 41/6 ﺗﺎ 1/2دو از 
اﻳـﻦ ﺑﻴﻤـﺎري داراي ﻋـﻮارض (. 1) در اﻳـﺮان ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ
ﻛﻮﺗﺎه ﻣﺪت و ﺑﻠﻨﺪ ﻣﺪت اﺳﺖ و ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻳـﻚ ﻋﺎﻣـﻞ 
ﺧﻄﺮ در ﺑﺮوز ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي ﻗﻠﺒﻲ ﻋﺮوﻗﻲ، ﻛﻠﻴﻮي، ﻋﺼﺒﻲ 
 ﻧـﺸﺎن  ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﻫـﺎي  ﭘﮋوﻫﺶ(. 2) و ﭼﺸﻤﻲ ﻧﻘﺶ دارد 
 ﺟﻬـﺖ ﻣﻨﺎﺳـﺐ راﻫـﻲ اي ﺗﻐﺬﻳـﻪ ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﻛـﻪ اﻧـﺪ داده
 درﻣﺎﻧﻲ رژﻳﻢ از ﻫﺪف. ﺪــﺑﺎﺷ ﻣﻲ دﻳﺎﺑﺖ ﺑﻴﻤﺎري ﻛﻨﺘﺮل
  ﺑﻠﻜﻪ اﻧﺠـــﺎمﺪن،ـــﺑ وزن ﻛﺎﻫﺶ ﺎــﺗﻨﻬ ﻧﻪ ﺑﻴﻤﺎري دراﻳﻦ
  
 اﺻـــ ــﻠﻲ ﻋـــ ــﻮارض ﺑﺮاﺑـــ ــﺮ در ﻣـــ ــﻮﺛﺮ اﻗـــ ــﺪاﻣﺎت
 ﻫﻴﭙﺮﮔﻠﻴ ــﺴﻤﻲ، ﻣﺎﻧﻨ ــﺪ ﺑﻴﻤ ــﺎري اﻳ ــﻦ ﭘﺎﺗﻮﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژﻳ ــﻚ
 .(3 )ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻣﻘﺎوﻣﺖ و ﻫﻴﭙﺮﻟﻴﭙﻴﺪﻣﻲ
ﺑﺎ وﺟﻮد اﻳﻦ ﻛﻪ اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ و داروﻫﺎي ﭘﺎﻳﻴﻦ آورﻧﺪه ﻗﻨـﺪ 
ﺧﻮن از ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ راه ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ ﺑـﻪ ﺷـﻤﺎر ﻣـﻲ روﻧـﺪ 
ﺑﺎ اﻳﻦ ﺣﺎل ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان در ﺟﺴﺘﺠﻮي راه ﻫﺎي دﻳﮕﺮي 
ﭘﻴﺎز ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﻃـﻮر (. 4) ﺟﻬﺖ ﻛﻨﺘﺮل اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺴﺘﻨﺪ 
ﻣﻌﻤﻮل در رژﻳـﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ اﺳـﺘﻔﺎده ﻣـﻲ ﺷـﻮد، ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ 
، ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ داﺷﺘﻦ اﺛﺮات درﻣﺎﻧﻲ 
ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛـﻪ روﻏـﻦ ﺑﺪﺳـﺖ آﻣـﺪه از . اﺳﺖ
ﭘﻴﺎز ﻧﻘﺸﻲ ﻣـﻮﺛﺮ در ﻛـﺎﻫﺶ ﻟﻴﭙﻴـﺪﻫﺎي ﺳـﺮم ﺣﻴﻮاﻧـﺎت 
 ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﭘﻴـﺎز ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ .(5) آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ 
  :ﭼﻜﻴﺪه
ﺑﺮ ﺳﻄﺢ ﮔﻠﻮﻛﺰ و ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺣﻴﻮاﻧﻲ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﻨﺪ ﻛﻪ ﮔﻴﺎﻫﺎﻧﻲ ﻫﻤﭽﻮن ﭘﻴﺎز  :ﻫﺪف و زﻣﻴﻨﻪ
 ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣـﺼﺮف ﭘﻴـﺎز در وﻋـﺪه ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑـﺮ ﭘﺎﺳـﺦ ﺑﺮرﺳﻲ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف .ﺪﻨﺳﺮم ﺗﺎﺛﻴﺮ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷ ﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ا
  .  ﮔﻠﻴﺴﻤﻲ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺑﻪ دﻳﺎﺑﺖ ﻧﻮع دو اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ
 ﻣﺮاﺟﻌـﻪ  2 ﻧﻮع دﻳﺎﺑﺘﻲ ﺑﻴﻤﺎر 42 روي ﺑﺮﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻳﻚ ﻫﻔﺘﻪ  روز دو در  ﻧﻴﻤﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ :ﺑﺮرﺳﻲ روش
 ﺳﻲ ﺳـﻲ ﺧـﻮن در 2در ﻫﺮ روز ﺑﺮرﺳﻲ، ﭘﺲ از ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻴﻤﺎران ﻣﻘﺪار . ﺷﺪ اﻧﺠﺎم اﻳﺮان ﻳﺎﺑﺖد اﻧﺠﻤﻦ ﺑﻪ ﻛﻨﻨﺪه
ﺳﭙﺲ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ در اﺧﺘﻴﺎر آﻧﺎن ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﻛﻪ ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ روز دوم، . ﺣﺎﻟﺖ ﻧﺎﺷﺘﺎ ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪ 
 اﺗﻤـﺎم  از ﭘـﺲ  دﻗﻴﻘـﻪ  081 ،021 ،06 ﻫـﺎي  زﻣـﺎن  ﺳﭙﺲ در .  ﮔﺮم ﭘﻴﺎز ﺑﻮد 06ﻫﻤﺎن ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ روز اول ﺑﻪ اﻧﻀﻤﺎم 
در ﭘﺎﻳﺎن، ﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ و ﮔﻠـﻮﻛﺰ ﺳـﺮم . ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻴﻤﺎران از ﺧﻮن ﺳﻲ ﺳﻲ 2 ﻣﻴﺰان ﻣﺠﺪداً ﻫﺎ، ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺻﺮف
 وارﻳﺎﻧﺲ آزﻣﻮن ﻫﺎي آﻣﺎري آﻧﺎﻟﻴﺰ  داده ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از . ﺑﻴﻤﺎران در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﺧﻮﻧﻲ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪه، اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﺷﺪ 
  .ﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪﻣﻮرد ارز زوﺟﻲ t ﻣﻜﺮر و  ﻫﺎي ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه ﺑﺎ
. ﺑـﻮد  ﺳـﺎل  6/9±5/50 ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ اﺑﺘﻼ ﻣﺪت ﻃﻮل و 94/4±7/4 ﺳﻨﻲ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  در ﺑﻴﻤﺎران ﻣﻮرد :ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ 
 ﻃﻮر ﺑﻪ ﺳﺮم اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﻣﻴﺰان ﻛﻪ ﺣﺎﻟﻲ در، ﻧﺒﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ آﻣﺎري ﻟﺤﺎظ ﺑﻪ ﻗﻨﺪﺧﻮن ﺳﻄﺢ ﺑﺮ ﭘﻴﺎز ﺣﺎوي ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ اﺛﺮ
ﻣﻌﻨﻲ داري در ﺳﻄﺢ زﻳﺮ ﻣﻨﺤﻨﻲ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺑﻴﻦ ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ روز اول و  ﺗﻔﺎوت  (.P<0/100 )ﻳﺎﻓﺖ اﻓﺰاﻳﺶ داري ﻣﻌﻨﻲ
  (. <P0/50)  دﻳﺪه ﺷﺪومﺻﺒﺤﺎﻧﻪ روز د
ﻣﺼﺮف ﭘﻴﺎز در وﻋﺪه ﻏﺬاﻳﻲ روزاﻧﻪ، ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ اﺛﺮات ﺳﻮدﻣﻨﺪي ﺑﺮ ﻛﻨﺘﺮل ﮔﻼﻳﺴﻤﻴﻚ ﺑﻴﻤـﺎران  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي 
  .دﻳﺎﺑﺘﻲ ﻧﻮع دو داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
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دارا ﺑﻮدن آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان ﻫﺎﻳﻲ ﻫﻤﺎﻧﻨـﺪ ﻛﺮﺳـﺘﻴﻦ داراي 
ﺑﺎ اﻳﻦ ﺣﺎل اﻃﻼﻋـﺎت (. 6) اﺛﺮات ﺿﺪ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
ﻣﺤﺪودي در ﻣﻮرد اﺛﺮ ﭘﻴﺎز ﺑـﺮ ﻋـﻮارض دﻳﺎﺑـﺖ وﺟـﻮد 
 و ﻫﻤﻜ ــﺎران ikahKدر ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ اي ﻛ ــﻪ ﺗﻮﺳ ــﻂ . دارد
ﺳـﺰاﻳﻲ ﻪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﻋﺼﺎره ﭘﻴﺎز ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑ 
ﻣﻘﺎﺑـﻞ ﻛـﺎﻫﺶ  در اﻓـﺰاﻳﺶ ﺳـﻄﺢ اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳـﺮم و در
ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻋـﺼﺎره  eeL. (7 )ﺳﻄﺢ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺳﺮم دارد 
ﺮل ﻫﺎﻳﭙﺮﮔﻼﻳـﺴﻤﻲ ـــ ـﺎز ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧـﺪ در ﻛﻨﺘ ـــﭘﻮﺳﺖ ﭘﻴ 
 دو ﻣـﻮﺛﺮ ﺑﺎﺷـﺪ ﻣﺪل ﻫﺎي ﺣﻴﻮاﻧﻲ ﻣﺒﺘﻼ ﺑـﻪ دﻳﺎﺑـﺖ ﻧـﻮع 
 اﻓﺰوده ﺷﺪه ﺑﻪ ﻏﺬا ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﻨﺪ در ﻛﻨﺎر ﭼﺎﺷﻨﻲ ﻫﺎي (.8)
ﺑﻬﺒـﻮد ﻃﻌـﻢ و ﻣـﺰه ﻏـﺬا در ﺑـﺴﻴﺎري از وﻳﮋﮔـﻲ ﻫـﺎي 
در . (9 ) ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژﻳﻚ و ﻓﺎرﻣﺎﻛﻮﻟﻮژﻳﻚ ﻧﻴﺰ 
، ﭘﻴـﺎز را (01) nasavinirS و ubaB hseruS اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ
ﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻜﻲ از ﭼﺎﺷﻨﻲ ﻫـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻛـﻪ در ﻛـﺎﻫﺶ ﺑ
 اﺛـﺮات از ﺟﻤﻠـﻪ .  ﻣﻌﺮﻓـﻲ ﻛﺮدﻧـﺪ ﻗﻨﺪ ﺧﻮن ﻣﻮﺛﺮ اﺳـﺖ 
 دي ﭘﺮوﭘﻴـﻞ آﻟﻴـﻞ)ﻣـﻮﺛﺮ ﭘﻴـﺎز ﺑـﺮ ﻛـﺎﻫﺶ ﻗﻨـﺪ ﺧـﻮن 
 ﺣﻔـﺎﻇﺘﻲ  اﺛـﺮ  (ﺳﻮﻟﻔﻮﻛـﺴﻴﺪ  ﺳﻴﺴﺘﺌﻴﻦ ﻣﺘﻴﻞ - s ﺳﻮﻟﻔﻴﺪ،
اﺛـﺮ  ﻳـﺎ  و ﭘـﺎﻧﻜﺮاس  ﺑﺘﺎي ﻫﺎي ﺳﻠﻮل ﺑﺮ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺎده اﻳﻦ
 ﻟـﺬا ﺑـﺎ .(11،21،31) اﺳـﺖ  اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺑﻪ ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ آن ﺑﺮ 
اﻳ ــﻦ ﺑﻴﻤــﺎري و ﻋــﻮارض ﺗﻮﺟــﻪ ﺑ ــﻪ ﺷــﻴﻮع روزاﻓ ــﺰون 
ﺧﻄﺮﻧـﺎك آن و ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ اﻫﻤﻴـﺖ اﺟـﺰاء وﻋـﺪه ﻫـﺎي 
ﻏ ــﺬاﻳﻲ در ﻛﻨﺘ ــﺮل ﻗﻨ ــﺪ ﺧــﻮن اﻳ ــﻦ ﺑﻴﻤ ــﺎران و وﺟــﻮد 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺤﺪود ﻣﺸﺎﺑﻪ در اﻳـﺮان ﺑـﺮ روي اﻧـﺴﺎن ﻫـﺎي 
ﻣﺒ ــﺘﻼ ﺑ ــﻪ دﻳﺎﺑ ــﺖ ﺑ ــﻪ ﺟ ــﺎي اﺳ ــﺘﻔﺎده از ﻣ ــﻮش ﻫ ــﺎي 
 ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺼﺮف ﭘﻴـﺎز ﺗﻌﻴﻴﻦﺻﺤﺮاﻳﻲ، اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر 
در وﻋـﺪه ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑـﺮ ﺳـﻄﺢ ﮔﻠـﻮﻛﺰ و اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳـﺮم و 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﭘﺎﺳﺦ ﮔﻠﻴﺴﻤﻲ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ ﺑﻴﻤﺎران دﻳﺎﺑﺘﻲ 
ﻧﻮع دو ﻣﺮاﺟﻌـﻪ ﻛﻨﻨـﺪه ﺑـﻪ اﻧﺠﻤـﻦ دﻳﺎﺑـﺖ اﻳـﺮان ﭘـﺲ از 
  . ﺑﺮرﺳﻲ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖﺻﺮف ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻣﻮرد
 
  :ﺳﻲرروش ﺑﺮ
 42ــﺮ روي ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻪ روش ﻧﻴﻤﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺑ  اﻳﻦ
 ﺗﺤﺖ ﭘﻮﺷﺶ اﻧﺠﻤـﻦ دﻳﺎﺑـﺖ اﻳـﺮان 2 دﻳﺎﺑﺘﻲ ﻧﻮع ﺑﻴﻤﺎر 
ﺗﻮﺿـﻴﺢ ﻛﺎﻣـﻞ  ﻣـﺎه ﭘـﺲ از 6در ﻃـﻮل . اﻧﺠـﺎم ﮔﺮﻓـﺖ 
 ﺑﻴﻤـﺎر دﻳـﺎﺑﺘﻲ ﻧـﻮع دو ﻛـﻪ در 007روﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺑـﺮاي 
اﻳـﺮان در ﺗﻬـﺮان  ﻛﻼس ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ اﻧﺠﻤـﻦ دﻳﺎﺑـﺖ 
 ﻧﻔ ــﺮ ﺑ ــﻪ ﺻ ــﻮرت 36ﺷ ــﺮﻛﺖ ﻧﻤ ــﻮده ﺑﻮدﻧ ــﺪ، ﺗﻌ ــﺪاد 
 ﻧﻈـﺮ  در از ﭘـﺲ  داوﻃﻠﺒﺎﻧﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﻫﻤﻜﺎري ﺷﺪﻧﺪ ﻛﻪ 
ﻛـﻪ ﺗﺤـﺖ ﭘﻮﺷـﺶ  ﺑﻴﻤـﺎراﻧﻲ ) ورود ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي  ﮔﺮﻓﺘﻦ
ﻮن ﻧﺎﺷـﺘﺎي اﻧﺠﻤﻦ دﻳﺎﺑﺖ اﻳﺮان ﺑﻮدﻧﺪ و آﺧﺮﻳﻦ ﻗﻨﺪ ﺧ ـ
 و (ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم در دﺳﻲ ﻟﻴﺘـﺮ ﺑـﻮد  081 ﺗﺎ 621آن ﻫﺎ ﺑﻴﻦ 
ﺳـﺎﺑﻘﻪ اﺑـﺘﻼ ﺑـﻪ ﺑﻴﻤـﺎري ﻫـﺎي  ﺷﺎﻣﻞ) ﺧﺮوج ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي
 ﺧـﻮن و درﻣـﺎن ﺑـﺎ اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ،  ﻓـﺸﺎر ﮔﻮارﺷﻲ، ﻛﻠﻴـﻮي، 
ﺳ ــﺘﺮوﺋﻴﺪ، داروﻫ ــﺎي وارﻓ ــﺎرﻳﻦ، آﺳ ــﭙﻴﺮﻳﻦ، ﻛﻮرﺗﻴﻜﻮا 
 ﺑﻴﻤـﺎر 62 ﺗﻌـﺪاد (ﻛﺎﻫﻨـﺪه ﭼﺮﺑـﻲ، اﺳـﺘﻌﻤﺎل دﺧﺎﻧﻴـﺎت
 2 ﻛﻪ در ﻃﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ اﻧﺘﺨﺎب دو ﻧﻮع دﻳﺎﺑﺘﻲ
ﻧﻔـﺮ از ﺑﻴﻤـﺎران ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ ﻋـﺪم ﺗﻤﺎﻳـﻞ ﺑـﻪ ﻫﻤﻜـﺎري از 
ﻓــﺮم رﺿــﺎﻳﺖ ﻧﺎﻣــﻪ و ﻓــﺮم . ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ ﺣــﺬف ﺷــﺪﻧﺪ 
 ﺑﻪ اﺑﺘﻼ ﻣﺪت ﻃﻮل ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ، ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻓﺮدي ﺷﺎﻣﻞ 
 داروﻫــﺎي  از اﺳــﺘﻔﺎده  ،(ﺗــﺸﺨﻴﺺ  زﻣــﺎن  از) دﻳﺎﺑــﺖ 
 ﻣﻘﺪار. ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار ﺑﻴﻤﺎران اﺧﺘﻴﺎر در ﺧﻮن ﻗﻨﺪ ﻛﺎﻫﻨﺪه
 ﺑﻴﻤـﺎران  ﻣﻌﻤـﻮل  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ وﻋﺪه در ﻣﺼﺮﻓﻲ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻮاد
 ﺑﻴـﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﺠﻤـﻮع در ﻛـﻪ ﻏـﺬاﻳﻲ ﻣـﻮاد و ﺷـﺪ ﭘﺮﺳـﺶ
 ﻣﺎﺳـﺖ  از ﻣﺸﺨـﺼﻲ  ﻣﻘﺪار اﻧﻀﻤﺎم ﺑﻪ ،داﺷﺘﻨﺪ را ﺗﻜﺮار
 .ﺷـﺪ  ﮔﺮﻓﺘـﻪ  ﻧﻈـﺮ  در اول روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﺧﻴﺎر و
 اول، روز ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﺑـﻪ  دوم، روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺗﻬﻴﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ
 ﻣﺠﻤـﻮع  در ﻣﺪاﺧﻠـﻪ  ﻧﻬﺎﻳﺖ در. ﺷﺪ اﺿﺎﻓﻪ ﭘﻴﺎز ﮔﺮم 06
( 31) ﻓﺎﺻـﻠﻪ  ﻫﻔﺘـﻪ  ﻳـﻚ  ﮔـﺮﻓﺘﻦ  درﻧﻈﺮ ﺑﺎ و روز دو در
 از ﻳـﻚ ﻫـﺮ اﺛـﺮو  ﮔﺮﻓـﺖ اﻧﺠـﺎم ﺑﺮرﺳـﻲ روز دو ﺑـﻴﻦ
 اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ  ﮔﻠـﻮﻛﺰ،  ﺳـﻄﺢ  روي روز ﻳﻚ در ﻫﺎ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ
 ﺷــﺪ ﺑﺮرﺳــﻲ اﻧــﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ و ﮔﻠﻴــﺴﻤﻲ ﭘﺎﺳــﺦ و ﺳــﺮم
 ﺳﻨﮕﻚ، ﻧﺎن واﺣﺪ 2 ﺷﺎﻣﻞ اول روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ. (31،41)
 ﺧﻴـﺎر  و ﻣﺎﺳـﺖ  ﻛﺎﺳـﻪ  ﻳـﻚ  و ﻛﺎﻟﻪ ﭼﺪار ﭘﻨﻴﺮ ﮔﺮم 02
 و ﺧﻴﺎر ﮔﺮم 03 ﭼﺮﺑﻲ، درﺻﺪ 3 ﻣﺎﺳﺖ واﺣﺪ 1 ﺣﺎوي
 روز ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﻛـﻪ  ﺣـﺎﻟﻲ  در ﺑـﻮد  ﺧـﺸﻚ  ﻧﻌﻨﺎي ﮔﺮم 2
 ﭘﻴـﺎز  ﮔـﺮم  06 اﻧـﻀﻤﺎم  ﺑـﻪ  اول روز ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﺷﺎﻣﻞ دوم
 ﻋﻠـﺖ)( 51) ﺑـﻮد ﺎرﺧﻴـ و ﻣﺎﺳـﺖ ﺑـﻪ ﺷـﺪه رﻧـﺪه ﺧـﺎم
 اﺛـﺮ  ﻛـﻪ  ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣـﻲ  دﻟﻴـﻞ  اﻳـﻦ  ﺑﻪ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ وﻋﺪه اﻧﺘﺨﺎب
از  آزﻣـﺎﻳﺶ  ﻣـﻮرد  ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي  ﺑـﺮ  را دﻳﮕﺮ ﻫﺎي وﻋﺪه
 . (ﻧﻤﺎﻳﻴﻢ ﺣﺬف ﻗﺒﻴﻞ ﺳﻄﺢ ﻗﻨﺪ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳﺮم
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 ﺷـﺪ  ﺧﻮاﺳـﺖ  در ﺑﻴﻤـﺎران  از ﻣﻘﺮر روزﻫﺎي در
 اﻧـﺴﺘﻴﺘﻮ  ﺑـﻪ  ﻧﺎﺷـﺘﺎ  ﺣﺎﻟـﺖ  ﺑـﻪ  و ﺻـﺒﺢ  8 ﺳﺎﻋﺖ راس ﻛﻪ
 ﺗﻬـﺮان  در ﻛـﺸﻮر  ﻏـﺬاﻳﻲ  ﺻﻨﺎﻳﻊ و اي ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت
 ﻣـﻮاد  ﻣﻘـﺪار  و ﻧـﻮع  ﺷـﺎم،  ﺻﺮف زﻣﺎن و ﻛﺮده ﻣﺮاﺟﻌﻪ
 از و ﻧﻤﺎﻳﻨـﺪ  ﺣﻔـﻆ  ﻣﻌﻤـﻮل  ﻃـﻮر  ﺑـﻪ  را ﻣـﺼﺮﻓﻲ  ﻏﺬاﻳﻲ
 ﻏﻴ ــﺮ روي ﭘﻴ ــﺎده و ورزﺷــﻲ ﺣﺮﻛــﺎت ﻫﺮﮔﻮﻧ ــﻪ اﻧﺠــﺎم
 ﺣـﻴﻦ  در و ﻫـﺎ  ﺑﺮرﺳـﻲ  اﻧﺠـﺎم  از ﻗﺒﻞ روز ﻳﻚ ﻣﻌﻤﻮل،
  . (61 )ﻛﻨﻨﺪ ﺧﻮدداري آن
 ﻪﻣﺮاﺟﻌ از ﭘﺲ ﺑﺮرﺳﻲ، روزﻫﺎي از ﻳﻚ ﻫﺮ در
 ﺑـﺎ ﻗـﺪ وزن، ﻻزم، ﻣـﺪاﺧﻼت اﻧﺠـﺎم از ﻗﺒـﻞ و ﺑﻴﻤـﺎران
 ﺣـﺪاﻗﻞ  ﺑـﺎ  ﻧـﻮاري  ﻣﺘـﺮ  و دﻳﺠﻴﺘـﺎﻟﻲ  ﺗﺮازوي از اﺳﺘﻔﺎده
 و ﮔـﺮم  001 دﻗـﺖ  ﺑـﺎ  ﺗﺮﺗﻴـﺐ  ﺑﻪ ﻛﻔﺶ ﺑﺪون و ﭘﻮﺷﺶ
 و ﺳﻴـ ــﺴﺘﻮﻟﻲ ﺧـ ــﻮن ﻓـ ــﺸﺎر و (71 )ﻣﺘـ ــﺮ ﺳـ ــﺎﻧﺘﻲ 0/5
 ﺑ ــﺎ اﺳ ــﺘﺮاﺣﺖ دﻗﻴﻘ ــﻪ 01 ﮔﺬﺷ ــﺖ از ﭘ ــﺲ دﻳﺎﺳ ــﺘﻮﻟﻲ
 ﺑـﻪ  راﺳـﺖ،  ﺑـﺎزوي  از اي ﺟﻴـﻮه  ﺳـﻨﺞ  ﻓـﺸﺎر  از اﺳﺘﻔﺎده
 ﭘﺰﺷﻚ ﺗﻮﺳﻂ ﺟﻴﻮه ﻣﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ 5 دﻗﺖ ﺑﺎ و ﻧﺸﺴﺘﻪ ﺣﺎﻟﺖ
 ﺗﻮﺳـﻂ  ﺧﻮن ﻟﻴﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ 2 ﺳﭙﺲ. (81 )ﺷﺪ ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه
 ﺳــﺎﻋﺖ 21 از ﭘــﺲ آزﻣﺎﻳــﺸﮕﺎﻫﻲ ﻋﻠــﻮم ﻛﺎرﺷــﻨﺎس
 ﻣﻴﺒﺪ ﺳﺮﻧﮓ ﻳﺰد ﺷﺮﻛﺖ 2 lm ﺳﺮﻧﮓ ﺑﺎ (91 )ﻧﺎﺷﺘﺎﻳﻲ
 اوﻟﻴ ــﻪ، ﺧــﻮﻧﮕﻴﺮي از ﭘــﺲ ﺑﻴﻤــﺎران. ﺷــﺪ آوري ﺟﻤــﻊ
 ﺑﻨﻜﻼﻣﻴ ــﺪ، ﻠ ــﻲﮔ) ﻧﻤﻮدﻧ ــﺪ درﻳﺎﻓ ــﺖ را ﺧ ــﻮد داروي
 درﻳﺎﻓــﺖ  را ﻣــﺬﻛﻮر  داروي دو ﻫــﺮ ﻳــﺎ  و ﻣﺘﻔــﻮرﻣﻴﻦ
 از ﻳﻜــﻲ دﻗﻴﻘــﻪ 02- 03 ﮔﺬﺷــﺖ از ﺑﻌــﺪ و  (ﻛﺮدﻧــﺪ
 و اول روز ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  از اﻋـﻢ  ﺑﺮرﺳـﻲ  ﻣﻮرد ﻫﺎي ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ
. (02 )ﺷﺪ داده ﻗﺮار آﻧﺎن اﺧﺘﻴﺎر در دوم روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻳﺎ
 ﻧﻈـﺮ  ﻣـﻮرد  ﻫـﺎي  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻛﻪ ﺷﺪ درﺧﻮاﺳﺖ ﺑﻴﻤﺎران از
 دﻗﻴﻘـﻪ  51 ﺣـﺪاﻛﺜﺮ  زﻣـﺎن  ﻣـﺪت  در و ﻛﺎﻣـﻞ  ﻃﻮر ﺑﻪ را
 081 ،021 ،06 ﻫﺎي زﻣﺎن ﺳﭙﺲ در . ﻛﻨﻨﺪ ﺻﺮف (61)
 ﻣﻴﻠـﻲ  2 ﻣﺠـﺪداً  ﻫـﺎ،  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺻﺮف اﺗﻤﺎم از ﭘﺲ دﻗﻴﻘﻪ
 ﺧـﻮن  ﻓـﺸﺎر  ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ . ﺷـﺪ  ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻴﻤﺎران از ﺧﻮن ﻟﻴﺘﺮ
 ﺧﻄ ــﺮ ﻛ ــﺎﻫﺶ ﻋ ــﺪم از اﻃﻤﻴﻨ ــﺎن ﺟﻬ ــﺖ ﻧﻴ ــﺰ ﺑﻴﻤ ــﺎران
 ﻫـﺎي  ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﺻـﺮف  از ﭘـﺲ  ﻓﺸﺎرﺧﻮن اﻓﺖ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ
 ﺑﺮرﺳـﻲ،  دوم روز ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﺧـﺼﻮص  ﺑـﻪ  ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮرد
 از ﺑﻌـﺪ دﻗﻴﻘـﻪ 081 و 021 ،06 ﻫـﺎي زﻣـﺎن در ﻣﺠـﺪداً
  . ﺷﺪ ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه ﻫﺎ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺻﺮف
ﻣﻘﺪار ﮔﻠﻮﻛﺰ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳﺮم ﺑﻴﻤﺎران ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
 و(  اﻳـﺮان - ﭘﺎرس آزﻣﻮن ) ﺑﺎ روش ﻫﺎي ﮔﻠﻮﻛﺰ اﻛﺴﻴﺪاز 
و ﺑ ــﺎ ( ﻓﺮاﻧ ــﺴﻪ- ecruosoiB)( AIR)رادﻳ ــﻮ اﻳﻤﻨﻮاﺳ ــﻲ 
 E artceleSﻣـﺪل ) اﺗﻮآﻧـﺎﻻﻳﺰر ﺘﮕﺎه ﻫﺎياﺳﺘﻔﺎده از دﺳ
ﻣـﺪل )و ﮔﺎﻣﺎﻛـﺎﻧﺘﺮ (  ﻫﻠﻨـﺪ balatiV ﺳﺎﺧﺖ ﻛﻤﭙـﺎﻧﻲ - 
ﺗﻌﻴـﻴﻦ (  آﻣﺮﻳﻜـﺎsyseneG ﺳـﺎﺧﺖ ﻛﻤﭙ ـﺎﻧﻲ – IIneG
 از ﻧ ــﺮم اﻓ ــﺰار ﺟﻬــﺖ ﭘ ــﺮدازش داده ﻫ ــﺎ (. 12 )ﮔﺮدﻳ ــﺪ
 ، ﺑ ــﺎ ﻗﺒ ــﻮل ﺳ ــﻄﺢ ﻣﻌﻨ ــﻲ داري 31.v SSPSآﻣ ــﺎري 
 ﻛﺮﺑﻮﻫﻴـﺪرات،  اﻧـﺮژي،  ﻣﻘـﺎدﻳﺮ . اﺳﺘﻔﺎده ﺷـﺪ  P<0/50
 ﺑـﺎ  ﺑﺮرﺳـﻲ  ﻣـﻮرد  ﻫـﺎي  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻓﻴﺒﺮ و ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ ، ﻲﭼﺮﺑ
 .ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ ﺗﻌﻴﻴﻦ4 tsinoitirtuN  اﻓﺰار ﻧﺮم از اﺳﺘﻔﺎده
 ﺑـﺎ ﺗـﺴﺖ ﺮرﺳـﻲ ﻧﺮﻣﺎل ﺑﻮدن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫـﺎي ﻣـﻮرد ﺑ 
 elpmaS-enO vonrimS-vorogomloKﻧﺎﭘـﺎراﻣﺘﺮي
ﺳــﻄﻮح ﻲ و ﺳــﭙﺲ ﻣﻴ ــﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤــﺮاف ﻣﻌﻴ ــﺎر ارزﻳ ــﺎﺑ
 ﭘﺲ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻗﻨﺪ و اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳﺮم در زﻣﺎن ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ 
ﺗﻮﺳﻂ از ﺻﺮف ﻫﺮ ﻳﻚ از ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ 
 ﻣﻜـﺮر  ﻫﺎي ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه ﺑﺎ وارﻳﺎﻧﺲ ﺰـــآزﻣﻮن آﻣﺎري آﻧﺎﻟﻴ 
ﻣﻘﺎﻳ ــﺴﻪ آﻣ ــﺎري . ﻣ ــﻮرد آﻧ ــﺎﻟﻴﺰ آﻣ ــﺎري ﻗ ــﺮار ﮔﺮﻓ ــﺖ 
ﻣﻴ ــﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤ ــﺮاف ﻣﻌﻴ ــﺎر  ﺳ ــﻄﻮح ﻣﺨﺘﻠ ــﻒ ﻗﻨ ــﺪ و 
اﻧ ــﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳ ــﺮم ﭘ ــﺲ از ﺻ ــﺮف ﺻ ــﺒﺤﺎﻧﻪ روز دوم ﺑ ــﺎ 
 ﻪ ﻣﺮﺟـﻊ ﺑـﺎ آزﻣـﻮن ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ روز اول ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﺻـﺒﺤﺎﻧ 
( ecnereffid tnacifingis tsaeL )DSL ﺗﺤﻘﻴﻘـ ــﻲ
ﺟﻬ ــﺖ ﺗﻌﻴ ــﻴﻦ ﭘﺎﺳ ــﺦ ﮔﻠﻴ ــﺴﻤﻲ و . ﺻ ــﻮرت ﭘ ــﺬﻳﺮﻓﺖ 
اﻧﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ ﺑﻴﻤﺎران،  ﻣﺴﺎﺣﺖ  زﻳﺮ ﻣﻨﺤﻨﻲ ﭘﺎﺳـﺦ ﻗﻨـﺪ و 
اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳﺮم ﭘﺲ از ﺻﺮف ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ 
ﺑــﺎ اﺳــﺘﻔﺎده از روش  snikneJ و reveloWﺑــﻪ روش 
 ﻣـﻮرد زوﺟﻲt ﺑﺎ آزﻣﻮن و ( 22)ذوزﻧﻘﻪ اي ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ
  . آﻧﺎﻟﻴﺰ آﻣﺎري ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
  
  :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 دﻳﺎﺑﺖ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻴﻤﺎر 62 ﭘﮋوﻫﺶ اﻳﻦ ﺷﺮوع در
 ﺑـﻪ  ﺑﻴﻤـﺎران  از ﻧﻔـﺮ  2 اداﻣـﻪ،  در. ﻛﺮدﻧـﺪ  ﺷﺮﻛﺖ 2 ﻧﻮع
. ﺷـﺪﻧﺪ  ﺣـﺬف  ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  از ﻫﻤﻜﺎري ﺑﻪ ﺗﻤﺎﻳﻞ ﻋﺪم ﻋﻠﺖ
 31 و زن 11) دﻳ ــﺎﺑﺘﻲ ﺑﻴﻤــﺎر 42 ﺑ ــﺎ ﺑﺮرﺳــﻲ ﻧﺘﻴﺠــﻪ، در
 ﺑـﻪ  اﺑـﺘﻼ  ﻣﺪت ﻃﻮل و 94/4±7/4 ﻲﺳﻨ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺑﺎ( ﻣﺮد
        ﻧﮕﺎر زﻣﺎﻧﻲ ﻧﻮر و ﻫﻤﻜﺎران    ﭘﺎﺳﺦ ﮔﻠﻴﺴﻤﻲ ﺑﻴﻤﺎران دﻳﺎﺑﺘﻴﻚ ﻣﺼﺮف ﻛﻨﻨﺪه ﭘﻴﺎز
22  
داروي ﭘـﺎﻳﻴﻦ آورﻧـﺪه ﻗﻨـﺪ  ﻛـﻪ  ﺳﺎل 6/9±5/50 دﻳﺎﺑﺖ
 ﺑﺮرﺳـﻲ  اﻳﻦ ﻃﻲ. ﻳﺎﻓﺖ ﺧﺎﺗﻤﻪ ﻛﺮدﻧﺪ ﻣﻲ ﻣﺼﺮف ﺧﻮن
 و ﻓـﻮرﻣﻴﻦ  ﻣـﺖ  ﻧﻔـﺮ  4 ﺑﻨﻜﻼﻣﻴﺪ، ﮔﻠﻲ ﺑﻴﻤﺎران از ﻧﻔﺮ 9
. ﻛﺮدﻧـﺪ  ﻣـﻲ  درﻳﺎﻓـﺖ  را ﻣـﺬﻛﻮر  داروي دو ﻫﺮ ﻧﻔﺮ 11
 ﺑ ـﻪ ﺑﺮرﺳـﻲ روز دو ﻫـﺮ در ﺑـﺪﻧﻲ ﺗـﻮده ﻧﻤﺎﻳـﻪ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ
 ﻣﺮﺑﻊ ﻣﺘﺮ ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم 72/6±3/1 و 72/6±3/30 ﺗﺮﺗﻴﺐ
 ﺑـﺮ  ﻣـﺬﻛﻮر  ﻫـﺎي  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﺮرﺳﻲ. (>P0/50 )ﺑﻮد
 آﻧ ــﺎﻟﻴﺰ روش ﺑ ــﺎ دﻳﺎﺳ ــﺘﻮﻟﻲ و ﺳﻴ ــﺴﺘﻮﻟﻲ ﺧ ــﻮن ﻓ ــﺸﺎر
. ﻧﺒـﻮد  دار ﻣﻌﻨـﻲ  ﻣﻜـﺮر  ﻫـﺎي  ﮔﻴـﺮي  اﻧﺪازه ﺑﺎ وارﻳﺎﻧﺲ
  آﻧﺎﻟﻴﺰ ﻣﻮاد ﻏﺬاﻳﻲ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي اراﺋﻪ ﺷﺪه در روزﻫـﺎي
   .ﻧﺪاﺷﺖآزﻣﺎﻳﺶ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ داري 
 ﺑـﺮ  ﺑﺮرﺳـﻲ  ﻣـﻮرد  ﻫـﺎي  ﺻـﺒﺤﺎﻧﻪ  ﺗـﺎﺛﻴﺮ  ﺑﺮرﺳﻲ
 ﺑـﺎ  ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﻫـﺎي  زﻣﺎن در ﺑﻴﻤﺎران ﺳﺮم ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺳﻄﻮح
 ﺑـﻪ  ﻣﻜـﺮر  ﻫـﺎي  ﮔﻴـﺮي  اﻧﺪازه ﺑﺎ وارﻳﺎﻧﺲ آﻧﺎﻟﻴﺰ آزﻣﻮن
 ﻣﻘﺎﻳــﺴﻪ(. =P0/920) ﺑــﻮد دار ﻣﻌﻨ ــﻲ آﻣــﺎري ﻟﺤ ــﺎظ
 ﻋﻨـﻮان  ﺑـﻪ  اول روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑﺎ دوم روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ آﻣﺎري
 ﻧﺸﺎن داد ﻛـﻪ DSL ﻮنآزﻣ از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻣﺮﺟﻊ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ
اﺛﺮ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ روز دوم ﺑﺮ ﺳـﻄﺢ ﮔﻠـﻮﻛﺰ ﺳـﺮم ﺑـﻪ ﻟﺤـﺎظ 
(.1ﺟـﺪول ﺷـﻤﺎره  )(=P0/880) آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺒﻮد 
  
  
  
 ﻃﻲ روزﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺮرﺳﻲ  ﺑﻴﻤﺎران ﺳﺮم و اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ :1  ﺷﻤﺎرهﺟﺪول
  
 (دﻗﻴﻘﻪ) زﻣﺎن                                                       
  ﻣﺘﻐﻴﺮ
  081  021  06  ﺻﻔﺮ
  091/5±17/5  432/6±28/9  662/5±97/3  851/9±42/3  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ
  (ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم ﺑﺮ دﺳﻲ ﻟﻴﺘﺮ )ﮔﻠﻮﻛﺰ
  741/40±84/22  602/7±74/49  732±04/56  761/33±13/76  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﭘﻴﺎز
  (µlm/UI )اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ  31/84±21/15  12/79±42/64  53/17±72/87  01/81±6/53  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ
  52/76±51/17  83/40±71/39  64/32±92/86  11/7±4/12  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﭘﻴﺎز
 (=n 42)               . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ"اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر±ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ "داده ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت
   در ﺳﻄﺢ اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﺧﻮن ﺑﻴﻦ دو ﻧﻮع ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ=P0/920          DSL ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس آزﻣﻮن  در ﻣﻴﺰان ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺑﻴﻦ دو>P0/50
  
  
دﻳﺮ اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ ﺳـﺮم در زﻣـﺎن ﻫـﺎي ﻣﻘﺎﻳـﺴﻪ ﻣﻘـﺎ
ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﻌﻨﻲ دار زﻣﺎن ﺑﺮ ﺗﻐﻴﻴﺮات اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ 
  (.<P0/100)ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
 (روز دوم )ﺣﺎوي ﭘﻴﺎز ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ 
ﺑ ــﻪ ﻟﺤ ــﺎظ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮات  (روز اول)ﻣﻌﻤ ــﻮﻟﻲ ﺑ ــﺎ ﺻ ــﺒﺤﺎﻧﻪ 
 (=P0/920)ﺑـﻮد  اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ ﻧﻴﺰ از ﻧﻈﺮ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ دار 
  . (1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره )
ﻣﺎري ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ از ﻧﻈـﺮ ﺳـﻄﺢ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آ 
ﺑـﻪ زوﺟﻲ  tزﻳﺮ ﻣﻨﺤﻨﻲ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آﻧﺎﻟﻴﺰ آﻣﺎري 
ﻣﻘﺎﻳـﺴﻪ وﻟـﻲ (. P=0/400 )ﻟﺤـﺎظ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ دار ﺑـﻮد
 ﺑـﺎ (ﭘﺎﺳﺦ اﻧـﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ )ﻣﻨﺤﻨﻲ اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ آﻣﺎري ﺳﻄﻮح زﻳﺮ 
ﺑـﻪ ﻟﺤـﺎظ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ دار زوﺟـﻲ  t اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن 
  .(2ﺎره ﺟﺪول ﺷﻤ )(=P0/70) ﻧﺒﻮد
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  (=n 42)               . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ"اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر±ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ"داده ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت 
  
  
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آﻣﺎري ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ از ﻧﻈـﺮ ﺳـﻄﺢ زﻳـﺮ 
ﺑـﻪ ﻟﺤـﺎظ زوﺟـﻲ  tﻣﻨﺤﻨﻲ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آﻧﺎﻟﻴﺰ آﻣﺎري 
ﺴﻪ آﻣﺎري ﺳﻄﻮح  ﻣﻘﺎﻳ  وﻟﻲ (.P=0/400 )آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮد 
 t ﺑﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از آزﻣـﻮن (ﭘﺎﺳﺦ اﻧﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ )ﻣﻨﺤﻨﻲ اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ زﻳﺮ 
ﺟـﺪول  )(=P0/70) ﺑﻪ ﻟﺤـﺎظ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ دار ﻧﺒـﻮد زوﺟﻲ 
  .(2ﺷﻤﺎره 
  
  :ﺑﺤﺚ
دﻳﺎﺑﺖ ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﭼﺸﻤﮕﻴﺮ ﻣﻴﺰان ﻣﺮگ و ﻣﻴﺮ و 
اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎري ﻣﻲ ﺷﻮد ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﺎ ﺗﺸﺨﻴﺺ و ﻣـﺪاﺧﻼت 
از ﺟﻤﻠﻪ اﻳﻦ ﻣـﺪاﺧﻼت، . ﻫﺶ داد ﻛﺎزود ﻫﻨﮕﺎم اﻳﻦ ﻣﻴﺰان را 
ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﭘﻴـﺎز اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑﺎﻋـﺚ 
ﻛﺎﻫﺶ ﻗﻨﺪ ﺧﻮن ﺑﻴﻤﺎران دﻳﺎﺑﺘﻲ ﺑﺪون داﺷﺘﻦ ﻋﻮارض ﺟـﺎﻧﺒﻲ 
 از ﺣـﺎﻛﻲ  ﻧﻴـﺰ  ﺣﺎﺿـﺮ  ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﻫـﺎي  ﻳﺎﻓﺘـﻪ  (.8،7) ﺧﺎص ﺷﻮد 
 ﺣـﺎوي  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺻﺮف از ﭘﺲ ﺑﻴﻤﺎران ﺧﻮن ﻗﻨﺪ ﺳﻄﺢ ﻛﺎﻫﺶ
 ﻟﺤـﺎظ  ﺑـﻪ  ﭼـﻪ  اﮔـﺮ  ﺎﺷـﺪ ﺑ ﻣـﻲ  اول روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﭘﻴﺎز
 ﺑﻪ دﻟﻴﻞ اﻳﻨﻜـﻪ ﺑـﺮ ﭘﺎﺳـﺦ ﮔﻠﻴـﺴﻤﻲ ﻛـﻪ ﻧﺒﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ آﻣﺎري
ﺑﻴـﺎﻧﮕﺮ ﺑﺮرﺳـﻲ ﻛـﻞ ﻣﻴـﺰان ﻗﻨـﺪ ﺧـﻮن در ﺗﻤـﺎم زﻣـﺎن ﻫـﺎي 
 از ﻏﺬا ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ اﺛﺮ ﮔﺬار ﺑﻮده اﺳﺖ، ﺧﻮﻧﮕﻴﺮي ﺑﻌﺪ از ﺻﺮف 
ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳـﺪ اﮔـﺮ ﭘﻴـﺎز ﺑـﻪ . اﺳﺖ اﻫﻤﻴﺖ داراي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻧﻈﺮ
ﺎ ﻣﺎده ﻣـﻮﺛﺮه آن در زﻣـﺎن ﻃﻮر ﻣﺪاوم در زﻣﺎن ﻃﻮﻻﻧﻲ ﺗﺮ و ﻳ 
ﻛﻮﺗﺎه ﺗﺮ ﭘﺲ از اﺳﺘﺨﺮاج ﺑﻪ ﺻـﻮرت ﻣﻜﻤـﻞ ﻣـﺼﺮف ﺷـﻮد، 
اﻳﻦ اﺣﺘﻤﺎل وﺟﻮد داﺷﺖ ﻛﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺳﻄﺢ ﻗﻨﺪ ﺧﻮن در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
 ﻃـﻮري ﺑـﻪ. ﺑـﻪ ﻟﺤـﺎظ آﻣـﺎري ﻧﻴـﺰ ﻣﻌﻨـﻲ دار ﮔـﺮدد ﺣﺎﺿـﺮ 
از ﻋﺼﺎره ﭘﻴﺎز ﺑﺮ روي اﻧﺴﺎن ( 32) و ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ  amrahSﻛﻪ
 ubaB hseruS و( 42) agaN-lE uobA و hsadremeD-LE و
از اﻓﺸﺮه ﭘﻴﺎز و ﭘﻮدر ﭘﻴﺎز ﺑﻪ ﻣﺪت ﭼﻨـﺪ ( 01) nasavinirS و
ﻫﻔﺘﻪ ﺑﺮ روي ﻣﻮش ﻫﺎي دﻳـﺎﺑﺘﻲ اﺳـﺘﻔﺎده ﻛـﺮده ﺑﻮدﻧـﺪ و اﺛـﺮ 
 وﻟﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .ﻛﺎﻫﺶ را ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨﻲ داري ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﻤﻮدﻧﺪ 
، ﻣـﺼﺮف ﭘﻴـﺎز، ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨـﻲ داري ﺑـﺮ  ﻫﻤﻜﺎران  و radoleJ
  (.52) ﺳﻄﺢ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺳﺮم اﻳﺠﺎد ﻧﻜﺮد
 ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ از ﺣﺎﺻﻞ ﻫﺎي ﻳﺎﻓﺘﻪ دﻳﮕﺮ ﺳﻮﻳﻲ از
 ﺳـﻄﺢ  ﻛـﺎﻫﺶ  ﺑـﺎ  ﻫﻤﺮاه ﺳﺮم اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ دارﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ اﻓﺰاﻳﺶ
 از ﭘـﺲ  ﭘﻴﮕﻴـﺮي  ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﻫـﺎي  زﻣﺎن در ﺑﻴﻤﺎران ﺳﺮم ﮔﻠﻮﻛﺰ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﻴﺰ  .ﺑﻮد ﺑﺮرﺳﻲ دوم روز ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺻﺮف
 ﻣـﺸﺎﻫﺪه  را ﺳـﺮم  اﻧـﺴﻮﻟﻴﻦ  ﺳـﻄﺢ  اﻓـﺰاﻳﺶ  ﺑﺮ ﭘﻴﺎز ﻣﺼﺮفاﺛﺮ 
 ﭘﻴـﺎز  در ﻣﻮﺟـﻮد  ﻣـﻮﺛﺮه  ﻣـﻮاد  از ﻧﺎﺷـﻲ  اﺛﺮات ﻳﻦا. ﺷﺪه اﺳﺖ 
  ﻣﺘﻴﻞ ﺳﻴﺴﺘﺌﻴﻦ ﺳﻮﻟﻔﻮﻛﺴﻴﺪ-s ﺳﻮﻟﻔﻴﺪ، دي ﭘﺮوﭘﻴﻞ آﻟﻴﻞ ﻣﺎﻧﻨﺪ
 ﻛـﻪ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ  ﭘﻴﺎز دﻳﮕﺮ ﺣﺮارت ﺑﻪ ﺣﺴﺎس ﻓﻌﺎل ﺗﺮﻛﻴﺒﺎت و
 اﺛـﺮ  و ﺑﺨـﺸﻴﺪه  ﺑﻬﺒـﻮد  را ﻛﺒﺪ در ﮔﻠﻮﻛﺰ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲ
-21) ﺑﺎﺷـﻨﺪ  داﺷـﺘﻪ  ﭘـﺎﻧﻜﺮاس  ﺑﺘـﺎي  ﻫـﺎي  ﺳـﻠﻮل  ﺑـﺮ  ﺣﻔﺎﻇﺘﻲ
  . (32،01
 ﭘـﮋوﻫﺶ،  اﻳـﻦ  از آﻣـﺪه  ﺑﺪﺳـﺖ  ﻫـﺎي  ﻳﺎﻓﺘـﻪ  ﻤﭽﻨﻴﻦﻫ
 دﻫﻨـﺪه  ﻧـﺸﺎن  ﻃﺮف ﻳﻚ از ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﻄﺢ زﻳﺮ ﻣﻨﺤﻨﻲ 
 ﭘﺎﺳﺦ ﻛﺎﻫﺶ ﺑﺮ ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ وﻋﺪه در ﭘﻴﺎز ﻣﺼﺮف دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ
 اﻧـﺴﻮﻟﻴﻨﻤﻲ  ﭘﺎﺳﺦ ﺑﺮ دﻳﮕﺮ ﻃﺮف از ﻛﻪ ﺣﺎﻟﻲ در ﺑﻮد ﮔﻠﻴﺴﻤﻲ
 .ﻧﺪاﺷﺖ داري ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﻴﻤﺎران،
 ﭘﻴـﺎز  ﺮهــاﻓـﺸ  ﻴﺮﺗﺎﺛ ﺶﻫﻤﻜﺎراﻧ و namoR somaR
 ﮔﻠـﻮﻛﺰ  اﻓـﺰاﻳﺶ  اوج و ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺗﺤﻤﻞ ﻣﻨﺤﻨﻲ زﻳﺮ ﺳﻄﺢ ﺑﺮ
 ﻪـــﻧﺘﻴﺠ اﻳﻦ ﺑﻪ و( 62 )دادﻧﺪ ﻗﺮار ﺎﺑﻲـــارزﻳ ﻮردــــﻣ را ﺳﺮم
     ﺳﻄﺢ زﻳﺮ ﻣﻨﺤﻨﻲ                
  (nim.lm/Uµ )اﻧﺴﻮﻟﻴﻦ  (nim.ld/gm )ﮔﻠﻮﻛﺰ  زﻣﺎن ﺑﺮرﺳﻲ
  5972/1±5992/0  75231/6±48511/8  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ
  0144/6±2452/5  2367/0±8035/8  ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ ﺣﺎوي ﭘﻴﺎز
  0/70  0/400 eulavP
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ﺪﻧﺪﻴﺳر ﻪﻛ هﺮﺸﻓا ﻴﭘزﺎ ﻲﻣ ﺪﻧاﻮﺗ ﺚﻋﺎﺑ ﻫﺎﻛـــﺶ جوا ﺶﻳاﺰﻓا 
ناﺰﻴﻣ ﺰﻛﻮﻠﮔ  مﺮـﺳ  دﻮـﺷ رد  ﻲﺗرﻮـﺻ  ﻪـﻛ  ﺮـﺑ  ﺢﻄـﺳ  ﺮـﻳز 
ﻲـﻨﺤﻨﻣ ﺰﻛﻮـﻠﮔ مﺮـﺳ ﺮﻴﺛﺎـﺗ ﻲـﻨﻌﻣ يراد ﺪـﻧدرا .ﻪـﺑ ﺮـﻈﻧ   
ﻲﻣ ﺪﺳر ﻦﻳا ﺮﻣا ﺎﺗ يﺪﺣ ﻪﺑ شور  يﺎـﻫ  هدﺎـﻣآ  يزﺎـﺳ  ﻦـﻳا 
هﺎﻴﮔ و راﺮﻓ  ندﻮـﺑ  تﺎـﺒﻴﻛﺮﺗ  يدﺮﮔﻮـﮔ )27 ( دﻮـﺟﻮﻣ رد نآ 
طﻮﺑﺮﻣ ﺪﺷﺎﺑ .  
 و مﺎـﺧ هزﺎـﺗ زﺎـﻴﭘ فﺮﺼـﻣ زا ﻞﺻﺎﺣ ﻲﺷراﻮﮔ تﻼﻜﺸﻣ
 دﺎـﻳز داﺪـﻌﺗ ﻦﻴـﻨﭽﻤﻫ و ﻲﻳاﺬـﻏ هﺪـﻋو رد نارﺎﻤﻴﺑ شﺮﻳﺬﭘ مﺪﻋ
 وﺪـﺤﻣ ﻪـﻠﻤﺟ زا نارﺎـﻤﻴﺑ زا يﺮﻴﮔ نﻮﺧ تﺎﻌﻓد ﻦـﻳا يﺎـﻫ ﺖﻳد
 ﺪﺷﺎﺑ ﻲﻣ ﺶﻫوﮋﭘ . ﻪـﻛ دﻮـﺷ ﻲﻣ دﺎﻬﻨﺸﻴﭘ ،يﺪﻌﺑ تﺎﻌﻟﺎﻄﻣ ﺖﻬﺟ
 ﻦﻴﻟﻮﺴـﻧا و ﺰﻛﻮـﻠﮔ ﺢﻄـﺳ ﺮـﺑ تﺪﻣ ﻲﻧﻻﻮﻃ رد زﺎﻴﭘ فﺮﺼﻣ ﺮﺛا
 دﻮﺷ ﻲﺳرﺮﺑ مﺮﺳ . يﺎـﻫ ﻦﻴﺌﺗوﺮﭘﻮﭙﻴﻟ ناﺰﻴﻣ يﺮﻴﮔ هزاﺪﻧا ﻦﻴﻨﭽﻤﻫ
ﺳـ د يدﺎﻴﻨﺑ ﺶﻘﻧ ﻪﻛ مﺮ رد ﻲﻗوﺮـــﻋ ﻲــﺒﻠﻗ يﺎـﻫ يرﺎﻤﻴﺑ زوﺮﺑ ر 
ﻧا ﺰﻴﻧ ،دراد ﺖﺑﺎﻳد ﻪﺑ نﺎﻳﻼﺘﺒﻣدﺮﻳﺬﭘ مﺎﺠ.  
يﺮﻴﮔ ﻪﺠﻴﺘﻧ:  
 ﻪـﺑ ﻼﺘـﺒﻣ نارﺎـﻤﻴﺑ ﻲﻳاﺬـﻏ ﻢـﻳژر رد زﺎـﻴﭘ زا هدﺎﻔﺘـﺳا
 عﻮــﻧ ﺖــﺑﺎﻳد2 دﻮــﺒﻬﺑ ار نارﺎــﻤﻴﺑ ﻲﻤﺴــﻴﻠﮔ ﻊــﺿو ﻢــﻫ   
ﺖﺳا ﺮﺛﻮﻣ ﻦﻴﻟﻮﺴﻧا ﺢﺷﺮﺗ ﺮﺑ ﻢﻫ و ﺪﺸﺨﺑ ﻲﻣ .  
  
ﻲﻧادرﺪﻗ و ﺮﻜﺸﺗ :  
 ﻪﻠﻴـﺳو ﻦﻳﺪﺑ ﻢﻧﺎـﺧ رﺎﻛﺮـﺳ ﺪـﻨﻤﺟرا ﺪﻴﺗﺎـﺳا يرﺎـﻜﻤﻫ زا
 ﺮـﺘﻛد يﺎﻗآ بﺎﻨﺟ و نﺎﺒﻟﺎﻃ ﻢﻈﻋا غوﺮﻓ ﺮﺘﻛد ﺪـﺠﻣ يﻮـﻠﻋ ﺪـﻴﻤﺣ 
 ﺴﻣ ﻪﻛﺌﻮ و ﻖﻴﻘﺤﺗ ﻦﻳا ﻲﻤﻠﻋ هروﺎﺸﻣ ﺖﻴﻟ ﺎﻫ هداد ﺰﻴﻟﺎﻧآ رد يرﺎﻴﻤﻫ
 ﻦﺨـﺳ ﻮﻜﻴﻧ ﺮﺘﻛد يﺎﻗآ بﺎﻨﺟ ﻦﻴﻨﭽﻤﻫ و ﺪﻨﺘﺷاد هﺪﻬﻋﺮﺑ ار ) ﺮﻳﺪـﻣ
ناﺮـﻳا ﺖـﺑﺎﻳد ﻦـﻤﺠﻧا ﻞـﻣﺎﻋ( ﺎـﺿر ﮓـﻧﺮﻴﺗ ﺮـﺘﻛد يﺎـﻗآ بﺎـﻨﺟ ،
 ﻪـﻤﻃﺎﻓ ﻢﻧﺎـﺧ رﺎﻛﺮـﺳ ،هداز ﺖﻌﻳﺮـﺷ نﺮﺘﺴـﻧ ﻢﻧﺎﺧ رﺎﻛﺮﺳ ،ﻲﻧﺎﺘﺴﻴﻧ
ﻛ يﺎـﻗآ بﺎـﻨﺟ ،ﻲﻧﻮﻳﺎـﻤﻫ و ﺮﻜﺸـﺗ ﻲﺘﺑﺎـﻳد نارﺎـﻤﻴﺑ ﻪـﻴﻠﻛ و ﻲـﺋﻼ
ددﺮﮔ ﻲﻣ ﻲﻧادرﺪﻗ.  
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Background and aim: Several studies on animals reveal that some plants like onion can 
change serum glucose and insulin level. Thus, this study was performed to find out the effect 
of onion ingestion with breakfast on postprandial glucose and insulin responses in type 2 
diabetic patients. 
Methods: This quasi-experimental research was performed on 26 patients with type 2 diabetes 
who were referred to Iranian Diabetic Association in 2 different days (1 week interval). In each 
day of the study, 2 ml fasting blood sample was collected in the morning from each patient and 
then the patients received their breakfasts. In the second day, patients had the same breakfast 
plus 60 grams of onion. Blood samples were collected at 60, 120 and 180 minutes after the 
having the breakfasts in both days. Eventually serum glucose and insulin were measured in the 
taken blood samples. Data were analyzed with SPSS v.13 and nutritionist IV software and 
were assessed using the Repeated-measures analysis of variance and paired t-test.  
Results: The average age of the patients was 49.4±7.4 and mean duration of the disease was 
6.9±5.05 years. Effect of onion breakfast on glucose level was not significant (P>0.05), 
whereas serum insulin level was increased significantly (P<0.001). Significant differences 
were detected in the area under the curve of glucose between first day and second day 
(P<0.05). 
Conclusion: Daily onion ingestion with breakfast may have beneficial effect on glycemic 
control in type 2 diabetic patients. 
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